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  ملخص الرسالة
 

  مقدمة

تعتبر أمراض الكلى مشكلة صحیة شائعة تتسبب بزیادة الوفیات والاعاقات 

 ٨٣٠,٠٠٠المرضیة في كل أنحاء العالم. یقیم عدد الوفیات على مستوى العالم بحوالي 

القصور الكلوي المرض الثاني عشر المسبب للوفاة. سواء كان مریض سنویا، مما یجعل 

ھذا القصور حاد أو مزمن، فھو یرتبط بأسلوب المعیشة، زیادة العمر، واستخدام مواد ضارة 

بالكلى. القصور المزمن والذي یتسبب بالفشل الكلوي التام یرتبط عادة بارتفاع ضغط الدم، 

یعد الجفاف، وتسمم الدم، واستخدام المواد  مرض السكري، وأمراض مزمنة أخرى. بینما

  الضارة بالكلى أھم أسباب القصور الحاد.

القصور الكلوي الحاد یتمثل في التدھور المفاجئ لوظائف الكلى یتبعھا التحسن في 

غضون ثلاثة أشھر، ویمكن تقسیم أسباب القصور الكلوي الحاد إلى أسباب وظیفیة، أسباب 

لكلوي، وقصور بسبب انسداد في مجرى البول. ویعتبر القصور متعلقة بضرر في النسیج ا

  الحاد ذاتھ سبب من أسباب القصور المزمن.

القصور الكلوي المزمن ھو الفقد الدائم لوظائف الكلى، ویتسبب في العدید من 

الوفیات والحالات المرضیة خلال مراحل المرض المختلفة، بدءا من المراحل المبكرة 

المتطلب لوسائل بدیلة لوظائف الكلى. وعلى الرغم من الجھود المبذولة  وحتى الفشل التام

في منع، اكتشاف، وعلاج المرض ؛ إلا أنھ لا یزال معضلة مرضیة تصیب من خمسة إلى 

  عشرة بالمائة من الناس.

ترتفع نسبة كاربامیل الھیموجلوبین في حالات القصور الكلوي، وینتج من ارتباط 

بسلاسل ألفا وبیتا الخاصة بالھیموجلوبین. وجد أن  -الناتج من الیوریا–حمض الأیزوسیانیك 
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قیاس نسبة الھیموجلوبین الكربامیل لھ أھمیة إكلینیكیة في مرضى القصور الكلوي خاصة 

في التفرقة بین القصور الكلوي الحاد والمزمن، وما یترتب على ذلك من تغیر الخطة 

  العلاجیة للمریض.
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  ھدف البحث

ھذه الدراسة لبیان الأھمیة الإكلینیكیة لقیاس كاربامیل الھیموجلوبین في تھدف 

حالات القصور الكلوي خاصة في التفرقة بین القصور الكلوي الحاد والمزمن، وعلاقتھ 

 بمدة وشدة القصور الكلوي.
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  طریقة البحث

 مشارك. ٨٨تم تنفیذ ھذه الدراسة في مستشفیات جامعة الفیوم، وتشمل 

  المشتملین بالدراسة:

مجموعات تبعا لتوصیات المؤسسة الدولیة للكلى كما  ٣تم تقسیم المشاركین في الدراسة إلى 

  یلي:

 مشارك) ٢٦: تشمل مشاركین لدیھم وظائف كلى طبیعیة ( ١المجموعة  .١

 مریض) ٢٩: تشمل مرضى القصور الكلوي الحاد (٢المجموعة  .٢

 مریض)٣٣المزمن (: تشمل مرضى القصور الكلوي ٣المجموعة  .٣

  

  المرضى المستبعدین من الدراسة:

  سنة ١٤السن أقل من 

  مرضى الفشل الكلوي التام الخاضعین للغسیل الدموي أو البریتوني

  مرضى القصور المزمن حال إصابتھم بقصور حاد أیضا.

  

  الإجراءت الطبیة للمشاركین في الدراسة:

لتاریخ المرضي الكامل، الفحص تم تقییم جمیع المشاركین في الدراسة عن طریق ا

الإكلینیكي، ومراجعة الفحوصات المعملیة والأشعات لمعرفة حال الكلى، ونوع القصور 

  الكلوي، والأمراض المزمنة المصاحبة.

من المشاركین في الدراسة لقیاس نسب  ٣خمسة سم -تم سحب عینة دم أربعة 

لمعرفة مستوى  ELISAتستخدم تقنیة  الكریاتینین، الیوریا، وكاربامیل الھیموجلوبین.

    كاربامیل الھیموجلوبین باستخدام الأجسام المضادة للتقییم الكمي.
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  نتائج البحث

مجموعات تبعا لتوصیات المؤسسة  ٣إلى تم تقسیمھم  مشارك ٨٨تضمن ھذا العمل 

  الدولیة للكلى كما یلي:

 ارك)مش ٢٦: تشمل مشاركین لدیھم وظائف كلى طبیعیة ( ١المجموعة  .١

 مریض) ٢٩: تشمل مرضى القصور الكلوي الحاد (٢المجموعة  .٢

 ض)مری٣٣: تشمل مرضى القصور الكلوي المزمن (٣المجموعة  .٣

تم تقییم جمیع المشاركین في الدراسة عن طریق التاریخ المرضي الكامل، الفحص 

القصور الإكلینیكي، ومراجعة الفحوصات المعملیة والأشعات لمعرفة حال الكلى، ونوع 

  الكلوي، والأمراض المزمنة المصاحبة.

من المشاركین في الدراسة لقیاس نسب  ٣خمسة سم -تم سحب عینة دم أربعة 

لمعرفة مستوى  ELISAتستخدم تقنیة  الكریاتینین، الیوریا، وكاربامیل الھیموجلوبین.

  كاربامیل الھیموجلوبین باستخدام الأجسام المضادة للتقییم الكمي.

ربامیل الھیموجلوبین من ارتباط سلسلة ألفا وبیتا في مركب الھیموجلوبین یتكون كا

  بمركب السیانات المتكون من التحلل التلقائي للبولینا داخل الجسم.

أثبتت ھذه الدراسة ارتفاع مستوى كاربامیل الھیموجلوبین في مرضى القصور 

الطبیعیة، وذلك بغض  الكلوي بأنواعھ المختلفة مقارنة بالأشخاص أصحاب وظائف الكلى

النظر عن نوع القصور الكلوي. بینت أیضا ھذه الدراسة أن المجموعة الثالثة والتي یعاني 

مرضاھا من القصور الكلوي المزمن یمتازون بمستوى كاربامیل الھیموجلوبین أعلى من 

یل مرضى المجموعة الثانیة أصحاب القصور الكلوي الحاد، وأنھ یمكن الاعتماد على كاربام

الھیموجلوبین في التفرقة بین القصور الكلوي الحاد والمزمن، وبناءا علیھ تحدید خطة 

  العلاج والمتابعة.
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تم اختبار مستویات كاربامیل ھیموجلوبین مختلفة لاختیار نقطة لتمییز القصور 

وحدة/ملل یمكنھا توقع القصور  ٣.٣٥ ≥الكلوي المزمن وتبین أن كاربامیل ھیموجلوبین 

%، ولذا یمكن استخدام كاربامیل الھمیوجلوبین كاختبار سلبي جید ٩٠الكلوي بنسبة حساسیة 

  في ھذا الإطار.

مع دراسة العوامل المختلفة وعلاقاتھا بمستوى كاربامیل ھیموجلوبین الدم تبین 

النظر عن نوع الاعتلال  وجود علاقة طردیة مع مستوى الكریاتینین والبولینا بصرف

الكلوي، بینما لم تتبین علاقة واضحة بین كاربامیل الھیموجلوبین وعوامل أخرى مثل السن 

،ارتفاع سكر الدم ، والأنیمیا. وعلى عكس دراسات أخرى، لم تتمكن دراستنا من اثبات 

 من.علاقة محددة بین كاربامیل الھیموجلوبین وفترة الاعتلال الكلوي الحاد أو المز
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  التوصیات

لقصور یوصى بعمل المزید من الدراسات الموسعة لتحدید علاقة كاربامیل الھیموجلوبین با

الكلوي الحاد والمزمن ومدة وشدة ھذا الاعتلال، وتحدید قدرة تحلیل مستوى كاربامیل 

الھیموجلوبین على التفرقة بین القصور الحاد والمزمن، وتوقع نتائج المرض، والكشف 

ر عن القصور الكلوي. كما یوصى بمتابعة اختبار كاربامیل الھیموجلوبین كمعامل المبك

  قیاس لكفاءة الاستصفاء الدموي.

 


